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Sažetak 
Tema je ovog završnog rada potencijal razvoja zdravstvenog turizma u Republici 
Hrvatskoj. Rad sadrži detaljan prikaz sadašnjih rezultata ostvarenih u zdravstvenom 
turizmu unatrag sedam godina, što je potkrijepljeno i statističkim podacima. Zdravlje se 
prema definiciji UNWTO-a može definirati kao opće fizičko, mentalno i socijalno 
blagostanje, a ne samo odsutnost bolesti i iznemoglosti. Stoga ne čudi kako je upravo 
zdravstveni turizam jedan od najbrže rastućih specifičnih oblika turizma u svijetu. 
Prema Akcijskom planu razvoja zdravstvenog turizma, zdravstveni turizam u Republici 
Hrvatskoj može se podijeliti na wellness turizam, medicinski turizam i lječilišni turizam. 
Zbog svoje biološke i klimatske raznolikosti, prostor Republike Hrvatske obiluje 
prirodnim resursima koji pogoduju razvoju zdravstvenog turizma. Kao jedan od glavnih 
oblika zdravstvenog turizma, lječilišni turizam dugi niz godina postavlja se kao temelj 
ponude zdravstveno-turističkih usluga u Hrvatskoj. U uvodnom dijelu završnog rada 
govori se o pojmu turizma, njegovoj prvotnoj pojavi te  definiciji. Nadalje, navedeni su 
turistički resursi koji sačinjavaju turističku ponudu Hrvatske. U tablicama je prikazan 
broj dolazaka i noćenja domaćih i stranih turista u Republici Hrvatskoj od 2010. godine 
do 2017. godine. Specifični oblici turizma jedan su od načina razvoja turizma čiji je 
koncept razvoja suprotan od koncepta razvoja masovnog turizma. U radu je navedena 
podjela zdravstvenog turizma u Hrvatskoj prema smještajnoj infrastrukturi, a zatim su 
prema istom kriteriju prikazani pružatelji usluga u zdravstvenom turizmu. U tablicama i 
grafovima prikazan je broj dolazaka i noćenja stranih i domaćih turista u Hrvatskoj od 
2010. godine do 2017. godine. Također, u tablicama su prikazani analitički podaci 
lječilišta u Republici Hrvatskoj. Strategiju razvoja turizma u kojoj se nalaze i strateške 
smjernice razvoja zdravstvenog turizma donio je Hrvatski sabor. Rad prikazuje glavne 
ciljeve koji se odnose na „željenu poziciju 2020.“ godine, „novu izgradnju“, 
„prioritetne aktivnosti razvoja proizvoda“ kao i „ostale aktivnosti razvoja proizvoda“. 
Radi što boljeg prikaza svih jakih i slabih strana kao i prilika i prijetnji koje se odnose 
na zdravstveni turizam u Republici Hrvatskoj, u radu je prikazana SWOT analiza, 
tablica na temelju koje je lakše prepoznati potencijale za razvoj i unapređenje 
postojećih subjekata u zdravstvenom turizmu. 
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1. Uvod 
Razlog zbog kojeg ljudi putuju izrazito je teško odrediti, ali većina znanstvenika slaţe 
se kako su glavni motivi koji pokreću ljude na putovanja bijeg od rutine svakodnevice, 
odnosno odmor, očuvanje zdravlja i ţelja za novim doţivljajima (Čavlek, Bartoluci et 
al, 2011). Kao odgovor na masovni turizam javljaju se specifični oblici turizma koji se 
temelje na konceptu odrţivog razvoja turizma. Globalno trţište polako odbacuje već 
dobro poznatu ideju turizma gledanog iz tri aspekta („sunce, more, pijesak“) i okreće se 
trţištu koje nudi više, tj. ono koje razvija specifične oblike turizma. Jedan od specifičnih 
oblika turizma kojim se ovaj rad bavi zdravstveni je turizam. Zdravlje nije samo 
odsutnost bolesti, već ta riječ ima puno dublje značenje. U današnje vrijeme dolazi do 
zasićenosti pretjeranim i često ubrzanim stilom ţivota gdje čovjek uspješno rješava sve 
obaveze, no pritom zanemaruje ono najvaţnije, a to je njegovo zdravlje. Upravo 
zdravstveni turizam nameće se kao odgovor na problem. Svojim trima glavnim 
skupinama djelatnosti, a to su sprečavanje pojave bolesti odnosno preventiva, oporavak 
nakon bolesti odnosno rehabilitacija te liječenje odnosno kurativa, zdravstveni turizam 
uvelike pomaţe čovjeku postizanje optimalnog zdravstvenog stanja. S tog gledišta 
zdravlje nije samo odsutnost bolesti već socijalno, mentalno i fizičko blagostanje 
(Čavlek, Bartoluci et al, 2011). Dvadesetprvo stoljeće zasigurno je doba kada se najviše 
teţi napretku i razvoju u svim područjima djelatnosti. Tako i zdravstveni turizam mora 
odgovoriti na nove zahtjeve trţišta. U Hrvatskoj, kao i u svijetu, postoji duga tradicija 
zdravstvenog turizma najprije vezana uz termalne izvore, no termalni izvori i ostala 
izvorišta ljekovitih činitelja više nisu dovoljna sama po sebi, već takva područja 
zahtijevaju izgradnju prikladne infrastrukture. Da bi usluga zadovoljavala visok 
standard kvalitete, a kojem teţe korisnici osobito u zdravstvenom turizmu, potrebna je 
isporuka kvalitetne zdravstvene i turističke usluge. Prirodni i društveni resursi kojima 
Hrvatska zaista obiluje omogućavaju razvoj specijalnih oblika turizma pa tako i 
zdravstvenog turizma. Kada se promatra konkurentnost Hrvatske na trţištu 
zdravstvenog turizma, zasigurno se moţe reći da Hrvatska moţe bolje upravo zbog 
resursa koje posjeduje, a strategije i akcijski planovi najčešće nisu provedeni u 
potpunosti. Radom se pokušava pribliţiti trenutno stanje zdravstvenog turizma u 
Hrvatskoj s naglaskom na potencijale koji bi se mogli iskoristiti u bliţoj budućnosti ili 
koji već postoje unutar postojeće infrastrukture.  
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2. Općenito o turizmu 
Pojave slične turizmu postojale su još pet tisuća godina prije nove ere kada su 
stanovnici putovali radi zdravlja na području Indije i Kine. 
U svijetu, ali i kod nas, mnogi su se teoretičari turizma bavili pitanjem periodizacije 
povijesnog razvoja turizma. Najveći broj znanstvenika bavio se problemima 
ekonomskog i/ili prostornog razvoja koristeći se različitim  modelima razvoja (i rasta), 
primjenjujući najčešće tek jedan od mogućih kriterija za takvu podjelu pa su stoga 
rijetko stvarali cjelovitu ocjenu toga problema (Čavlek, 1998:171). Njihova se mišljenja 
pri odreĎivanju postanka turizma uvelike razilaze. 
Većina turističkih teoretičara pretečom turističkih putovanja ipak smatra Grand Tour 
(veliko putovanje) koje su u razdoblju od 1547. do 1830. godine uglavnom poduzimali 
engleski plemići kao završnu fazu svog obrazovanja, a trajala su od dvije pa čak i do 
osam godina. Obrazovna i istraţivačka ruta putovanja obično je uključivala Pariz, 
talijanske renesansne gradove do juga Italije i u povratku Njemačku te dolinom Rajne 
ponovno preko Francuske natrag u Englesku. Iako je Grand Tour imao znatno više 
elemenata po kojima bismo ta putovanja mogli označiti pravim turističkim putovanjem, 
ipak to ne bi bilo ispravno jer ta vrsta putovanja još nije imala karakter masovne 
društveno-ekonomske pojave. 
Početkom suvremenog turizma smatra se putovanje ţeljeznicom od Loughbourga do 
Leicestera koje je organizirao Thomas Cook 1841. godine. Oko 500 ljudi bilo je 
uključeno u putovanje na skup antialkoholičarskog društva, a putovanje se oglašavalo i 
u tisku po prvi puta u povijesti. 
Iako se prva putovanja iz zadovoljstva javljaju već u antičko doba (npr. poznata su 
putovanja u antičkoj Grčkoj motivirana sportskim dogaĎajima, Olimpijskim igrama; ili 
putovanja starih Rimljana radi odmora i razonode u lječilišna mjesta), što ih se s 
obzirom na motive putovanja doista i moglo uvrstiti u turistička putovanja, ipak nemaju 
sva ona bitna obiljeţja prema kojima bi se mogla izjednačiti s turističkim putovanjima. 
(Čavlek i sur., 2011.) 
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Definicija turizma prema MeĎunarodnoj svjetskoj turističkoj organizaciji definiranoj na 
Svjetskoj konferenciji mjerenja ekonomskih učinaka  turizma odrţanoj u Nici 1999. 
godine glasi: „Turizam uključuje aktivnosti proizašle iz putovanja i boravka osoba izvan 
njihove uobičajene sredine ne dulje od jedne godine radi odmora, poslovnog putovanja  
i drugih razloga nevezanih uz aktivnosti za koje bi primili ikakvu naknadu u mjestu koje 
posjećuju.“ (World Conference on the Measurement of the Economic Impact of 
Tourism, 1999.). 
2.1. Ukupni značaj turizma te njegov udio u svjetskom gospodarstvu 
Turizam kao gospodarska grana danas zauzima velik udio u globalnom gospodarskom 
sustavu. S obzirom na to da je preduvjet za turističku aktivnost putovanje, vaţno je 
napomenuti pravilo da je svaki turist putnik, a svaki putnik ne mora nuţno biti turist. 
Stoga su putovanja i turističke usluge često saţeti u jednu kategoriju odnosno turistička 
kretanja. 
Prema podacima Svjetskog vijeća za putovanja i turizam koji se odnose na 2017. 
godinu, ukupan udio u bruto društvenom proizvodu globalnog gospodarstva je 10,4 % 
što iznosi 8,272.3 milijarde odnosno 8,3 trilijuna američkih dolara. Izravan udio 
zaposlenih u turizmu iznosi 118 454 000 odnosno 3,8 % ukupne zaposlenosti. Ukupan 
udio zaposlenika, odnosno ukupan broj zaposlenih koji su izravno ili neizravno 
uključeni u industriju turizma iznosi 313 221 000, što je 9,9 % od ukupne zaposlenosti. 
TakoĎer smatra se da svaki deseti  zaposleni radi u turizmu. Ukupan izvoz turističkih 
dobara iznosi 1,494.2 milijarde odnosno pribliţno 1,5 trilijuna američkih dolara. 
Ukupne investicije u turizam u 2017. godini iznosile su 882,3 milijarde dolara što je 4,5 
% ukupnih investicija. Prema gore navedenim brojkama moţemo zaključiti da je 
turizam itekako vaţna industrijska grana gospodarstva, odnosno usluţna djelatnost koja 
ne samo da ostvaruje velike prihode već multiplicira rast drugih gospodarskih grana kao 
što su prehrambena, graĎevinska, zdravstvena, transportna i dr. TakoĎer, vaţno je 
spomenuti da turizam ima veliku tendenciju rasta pa se tako u 2018. godini očekuje rast 
izravno zaposlenih u turizmu za 2,4 %, a ukupno zaposlenih za 3,0 %. Pretpostavlja se 
da će turistički izvoz porasti za 3,9 %, a investicije bi se mogle povećati za 4,8 %.  
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3. Turistička ponuda Hrvatske 
3.1. Turistički resursi 
Pojam resurs označava neko dobro koje je moguće, uz odreĎenu gospodarsku aktivnost, 
valorizirati odnosno iskoristiti kao sirovinu za budući proizvod ili uslugu. Općenito, 
resursima se smatraju svi obnovljivi i neobnovljivi izvori. Obnovljivi izvori imaju 
svojstvo reprodukcije uz napomenu da ih se ne smije pretjerano iskorištavati. 
Neobnovljivi izvori nemaju to svojstvo pa njihovo korištenje treba biti ograničeno. 
U najširem smislu, resursi su sredstva, zalihe, rezerve, izvor, vrelo, prirodna bogatstva 
jedne zemlje, kraja, regije, kontinenta, a s gospodarskog gledišta resursi su opći naziv za 
prirodne i proizvodne stvari, kao i ljudsko znanje i sposobnosti, koje se moţe koristiti za 
zadovoljenje potreba neposredno u potrošnji ili posredno u proizvodnji. To su sva 
sredstva koja se mogu privesti korisnoj svrsi. (E.Kušen, 2001./2002.) 
Tablica 1. Klasifikacija turističkih atrakcija prema Eduardu Kušenu 
1. TEMELJNI TURISTIČKI RESURSI 
1.1. Turističke atrakcije (potencijalne i realne) 
2. OSTALI IZRAVNI TURISTIČKI RESURSI 
2.1. Turističko-ugostiteljske graĎevine 
2.2. Turistički ureĎaji 
2.3. Turističke zone 
2.4. Turistička mjesta 
2.5. Turističke destinacije 
2.6. Turističke agencije 
2.7. Turističke informacije i promidţbeni materijali 
2.8. Turistički kadrovi 
2.9. Turistička educiranost lokalnog stanovništva 
2.10. Turistička organiziranost destinacije 
2.11. Sustav turističkog informiranja 
3.NEIZRAVNI TURISTIČKI RESURSI 
3.1. Očuvani okoliš 
3.2. Komunalna infrastruktura i sadrţaji društvenog standarda 
3.3. Geoprometni poloţaj 
3.4. Prometna povezanost 
3.5. Dobra prostorna organizacija kraja 
3.6. Privlačno oblikovane zgrade, ulice, trgovi, perivoji, gradski parkovi, očuvani 
kulturni krajolik 
3.7. Mirnodopsko stanje i politička stabilnost 
3.8. Ostali resursi 
Izvor: (E.Kušen: 2001./2002., (19.01.2019.)) 
Karlo Fileš Potencijali razvoja zdravstvenog turizma u Hrvatskoj 
MeĎimursko veleučilište u Čakovcu 9 
Kada govorimo o prirodnoj i kulturnoj osnovi na kojoj se temelji turistička ponuda 
Republike Hrvatske, moramo razjasniti da se radi o prirodnim resursima koji 
zadovoljavaju fiziološke potrebe čovjeka (kretanje, rekreacija, odmor)  i društvenim 
resursima u koje pripadaju i kulturna dobra koja upotpunjuju i revitaliziraju čovjekove 
psihološke funkcije i sposobnosti.  
Hrvatska obiluje prirodnim i kulturnim resursima što je čini vrlo atraktivnom za razvoj 
turizma.  
U kategoriji prirodne osnove najprije treba spomenuti prirodne turističke resurse na 
kojima se temelji razvoj turizma, a to su klimatski, geomorfološki, hidrografski, 
biogeografski, pejsaţni. 
Klima kao prirodni turistički resurs ima vaţnu ulogu u kreiranju ponude turističke 
destinacije. Postoji više faktora koji oblikuju klimu. Hrvatska se nalazi na jugoistočnom 
dijelu Europe izmeĎu 42° 23′ i 46° 33′ sjeverne zemljopisne širine te 13° 30′ i 19° 27′ 
istočne zemljopisne duţine. Dio prostora Republike Hrvatske zauzima Jadransko more 
koje je dio Sredozemnog mora. Prostorna cjelina Hrvatske nalazi se u sjevernom 
umjerenom klimatskom pojasu pa se moţe reći da su klimatske prilike „povoljne i 
umjerene“, bez značajnijih temperaturnih razlika te se pravilno izmjenjuju četiri 
godišnja doba. Što se tiče klasifikacije klime po klimatskim regijama, prema poznatoj 
Koppenovoj klasifikaciji Hrvatskom prevladava C tip, odnosno umjereno topla kišna 
klima. Što se tiče kontinentalnog dijela Hrvatske kao klimatske regije, prevladava Cf tip 
klime odnosno umjereno topla, vlaţna klima. Na obali i otocima prevladava sredozemna 
ili mediteranska klima dok samo u najvišim dijelovima, tj. planinskim prostorima 
prevladava snjeţno-šumska borealna klima koja spada u tip D prema Koppenovoj 
klasifikaciji klima. 
Geomorfološki turistički resursi čine jednu od prirodnih skupina resursa koje se definira 
odnosno podrazumijeva kao sve reljefne raznolikosti i bogatstva površinskih i 
podzemnih oblika zemlje nastalih kao rezultat djelovanja endogenih pokreta i 
egzogenog modeliranja. U ovu kategoriju pripadaju reljefna udubljenja: špilje, ponikve, 
polja u kršu, kotline, doline, krateri te reljefna uzvišenja, a to su:  planine i planinski 
lanci, vulkani, klisure, pećine, kanjoni,  humovi, dine i dr. Nisu svi geomorfološki 
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resursi jednako zanimljivi turistima niti svi imaju jednak potencijal da to postanu. 
Prema tome planine imaju najveći turistički potencijal ponajviše zbog visinskih dosega 
te prostorne raščlanjenosti što turistima budi interes za bavljenje različitim sportovima 
kao što je skijanje, planinarenje i alpinizam, u novije vrijeme i ekstremni sportovi,  a 
sve to dodatno upotpunjuje pejsaţ te čisti zrak i zelenilo. Najpoznatiji planinski prostori 
RH su: Dinara, Kamešnica, Biokovo, Velebit, Plješevica, Velika Kapela, Risnjak, 
Svilaja, Snjeţnik. Vaţno je takoĎer spomenuti planinu Medvednicu na kojoj se nalazi 
vrh Sljeme najpoznatiji po skijališnom turizmu. Vulkani, klisure, kanjoni, pećine i špilje 
takoĎer su vaţan resurs za kreiranje turističke ponude, no znatno manjeg značaja od 
planinskih nizova. 
Hidrogeografski turistički resurs sačinjavaju vode koje dijelimo u dvije kategorije, one 
na kopnu i svjetska mora. Vode na kopnu dijele se na tekućice (rijeke i potoke), 
stajaćice (jezera i bare) te podzemne vode. Svjetska mora i priobalja imaju viši stupanj 
privlačnosti od kopnenih mora, stoga svoju turističku ponudu temelje na mogućnostima 
kupanja što povoljno utječe na ukupno zdravlje čovjeka. Postoji više čimbenika koji 
kreiraju kvalitetu hidrografskih resursa. Jedan od najbitnijih čimbenika je temperatura 
vode koja je usko vezana uz klimu. Temperatura vode mora biti ugodna za kupanje i 
ostale aktivnosti u vodi, a povoljnom temperaturom smatra se 18 i više stupnjeva 
Celzijevih. Jadransko more ima iznimnu vaţnost za hrvatski turizam upravo zbog 
činjenice da je dio Sredozemnog mora koje je poznato po povoljnoj temperaturi. 
TakoĎer razvedenost obale ima vaţnu ulogu kako u pejsaţnom smislu tako i za razvoj 
različitih oblika turističke ponude i sportskih aktivnosti meĎu kojima se najviše ističe 
nautički turizam. Čistoća mora te ureĎenost plaţa nuţan su preduvjet za razvoj 
kupališnog turizma. Turisti preferiraju čista mora, dovoljno duboka za plivanje i 
prozirna te mirna s malim razlikama plime i oseke. Jadransko more proteţe se 
površinom od 138 595 kvadratnih kilometara, duţine oko 700 kilometara te prosječne 
širine oko 380 kilometara. Jadransko more podijeljeno je u tri geografske cjeline, 
sjeverni, srednji i juţni dio. Sjeverni dio, koji je ujedno i najplići, počinje od mjesta 
Karlobag te završava kod Trsta i Venecije. Slijedi nešto dublji, srednji dio koji se 
proteţe do Palagruškog praga. Najdublji dio je juţni koji graniči sa Sredozemnim 
morem, a kao granica postavljaju se Otrantska vrata. 
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Ljekovitost voda te blagotvoran utjecaj vode na čovjekovo zdravlje poznat je još iz  
vremena starih Grka i Rimljana. Već su rane civilizacije prepoznale blagodati koje im 
mogu ponuditi podzemne vode, od kojih su najpoznatije termalne vode. Termalni izvori 
definiraju mjesta izbijanja toplih i vrlo toplih voda na površinu kroz rasjede u Zemljinoj 
kori. Upotrebljavaju se za liječenje različitih bolesti, a civilizacijskim napretkom danas 
dolazimo do termina „toplice“ koje često budu u središtu turističke ponude kreirane na 
prostoru termalnih izvora te obiluju popratnim turističkim  uslugama kao što je smještaj, 
prehrana ili wellness. 
Biogeografski turistički resursi kao što su prirodne i kulturne biljke te biljni i ţivotinjski 
svijet smatraju se resursima čija vrijednost ima višestruko značenje. Oni često mogu biti 
motiv odabira putovanja upravo zbog raznolike rasprostranjenosti. Biljni svijet 
podrazumijeva sve oblike vegetacije, a posebno treba izdvojiti šume koje često sluţe 
kao temelj za organizaciju izleta ili ostalih aktivnosti. Šume takoĎer povoljno utječu na 
čovjekovo zdravlje jer obiluju kisikom koji se oslobaĎa postupkom fotosinteze, a 
dinamičnost u jedinstvenom opuštajućem okruţenju daje simbioza biljaka i ţivotinja. 
Pejsaţ u turizmu podrazumijeva jedinstven skup različitih prirodnih i društvenih resursa 
odreĎenog prostora koji ima raznoliko i višestruko djelovanje na čovjeka.  
Ujedinjeni narodi, UNESCO te MeĎunarodna unija za očuvanje prirode i prirodnih 
resursa (IUCN) najznačajnije su organizacije koje se bave očuvanjem izvornosti 
prirodnih pejsaţa te zaštitom njihova entiteta. Njihova podjela pejsaţa proteţe se kroz 
devet kategorija zaštićenih područja; strogi prirodni rezervati, nacionalni parkovi, 
parkovi prirode, posebni rezervati, regionalni parkovi, spomenici prirode, značajni 
krajobrazi, park šume, spomenici parkovne arhitekture. 
Turističku ponudu Hrvatske upotpunjuje najpoznatiji i najposjećeniji nacionalni park 
Plitvička jezera s godišnjim posjetom od 1 545 188 posjetitelja prema izvještaju iz 
2017. godine. Plitvička jezera takoĎer imaju status nacionalnog parka od 8. travnja 
1949. godine. Na prostoru RH nalazi se osam nacionalnih parkova, a to su: Brijuni, 
Kornati, Krka, Mljet, Paklenica, Plitvička jezera, Risnjak, Sjeverni Velebit. Na području 
Republike Hrvatske nalazi se jedanaest parkova prirode: Biokovo, Kopački rit, Lonjsko 
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polje, Medvednica, Papuk, Telaščica, Velebit, Vransko jezero, Učka, Ţumberak i 
Lastovsko otočje. 
Tablica 2. Vrsta, broj i površina zaštićenih prirodnih resursa u Republici Hrvatskoj 
Kategorija broj ZP površina (km2) % površine RH 
STROGI REZERVAT 2 24,19 0,03 
NACIONALNI PARK 8 979,63 1,11 
POSEBNI REZERVAT 77 400,11 0,45 
PARK PRIRODE 11 4320,48 4,90 
REGIONALNI PARK 2 1025,56 1,16 
SPOMENIK PRIRODE 80 2,27 0,003 
ZNAČAJNI KRAJOBRAZ 82 1331,28 1,51 
PARK - ŠUMA 27 29,54 0,03 
SPOMENIK PARKOVNE ARHITEKTURE 119 8,36 0,01 
Površina zaštićenih područja unutar drugih zaštićenih 
područja*   593,39 0,67 
UKUPNO ZP U RH 408 7528,03 8,54 
Izvor: Izvješće zaključno s 23. studenog 2017. (23.01. 2019), Bioportal, 
http://www.haop.hr/hr/tematskapodrucja/zasticenapodrucja/zasticenapodrucja/zasticna-
podrucja-u-rh, (23.01.2019.) 
 
Prema priloţenoj tablici koja prikazuje vrstu, broj i površinu zaštićenih prirodnih 
resursa u Republici Hrvatskoj moţe se vidjeti da u Republici Hrvatskoj najveći postotak 
površine pripada parkovima prirode sa 4,90 %. Najmanji postotak površine pripada 
spomenicima parkovne arhitekture, tj. 0,01 % površine Republike Hrvatske, no 
potrebno je napomenuti da njih ima najviše, odnosno 119. Ukupno je 408 zaštićenih 
prirodnih područja koja se ukupno rasprostiru na 8,4 % površine Republike Hrvatske. 
Društveni resursi, odnosno antropogeni resursi čine sve pojave, objekti i dogaĎaji 
odreĎene turističke destinacije koji imaju odreĎen nivo atraktivnosti te bude ţelju i 
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potrebu za putovanjem kod turista. Dijele se na manifestacijske, etnosocijalne, kulturno 
povijesne, ambijentalne i umjetničke.  
Kulturno-povijesni turistički resursi podrazumijevaju sve resurse čiji nastanak moţemo 
svrstati u povijest, a u sebi sadrţe kulturne elemente. Osobitu zanimljivost daje im 
tehnološko dostignuće iz doba u kojem su nastali te njihova raritetnost koja je najčešće 
motiv posjeta. Povijesno značenje ovih resursa ogleda se u njihovoj starosti, a kulturnu 
vrijednost daju im umjetničke karakteristike, estetske i druge vrijednosti. Susret s 
kulturno-povijesnim znamenitostima najbolji je način da turist osjeti sredinu u kojoj 
boravi te time zadovolji svoje kulturne potrebe. Vaţno je napomenuti da nemaju svi 
resursi istu razinu atraktivnosti te ne mogu samostalno privlačiti turiste pa ih je potrebno 
uklopiti u opću turističku ponudu odreĎene destinacije. Jedna od najpoznatijih kulturno- 
povijesnih znamenitosti Republike Hrvatske je Dioklecijanova palača u Splitu. Na 
svjetskoj turističkoj karti Dubrovnik svake godine jača svoj poloţaj upravo zbog svoje 
najveće atrakcije, Starog grada Dubrovnik, koju čini očuvani kompleks povijesnih 
graĎevina unutar vrlo poznatih zidina. Šibenska katedrala, odnosno katedrala sv. Jakova 
u Šibeniku nastala je izmeĎu 15. i 16. stoljeća, a 2000. godine postaje dio UNESCO-va 
popisa svjetske kulturne baštine. Arena u Puli, Dioklecijanova palača, crkva sv. Donata 
i mnogi drugi kulturni spomenici danas su vrijedna turistička atrakcija koju svake 
godine obilaze turisti iz cijelog svijeta. 
Etnosocijalni turistički resursi predstavljaju sve ono što čini karakter jednog naroda.  U 
to moţemo ubrojiti socijalne osobine, narodne nošnje, rukotvorine, graditeljstvo, 
pjesme, narodni običaji i sl. Svi nabrojeni resursi imaju odreĎen stupanj atraktivnosti, 
odnosno privlačnosti pa prema tome moţemo ih svrstati u turističke resurse, odnosno 
vrijednosti. Zbog sve većeg stupnja obrazovanja turista danas, više nego ikad, postoji 
potreba za upoznavanjem etnosocijalnih karakteristika svojeg i tuĎih naroda. Upravo 
ovi resursi čine osobitost kulturne ponude neke turističke destinacije jer ih njihova 
izvornost i očuvanost čine osobito privlačnima. TakoĎer ovi resursi često budu središte 
pozornosti kulturnih turističkih manifestacija. Prezentiranjem i promidţbom kulturnih 
vrijednosti nekog naroda moţemo uvelike utjecati na promjenu mišljenja, odnosno 
stavova globalne javnosti prema nekom narodu, prostoru ili nacionalnoj pripadnosti. 
Etnosocijalne turističke resurse potrebno je njegovati i zaštititi zbog sve intenzivnijeg 
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utjecaja globalizacije na cjelokupno društvo, odnosno nametanja većih i utjecajnijih 
gospodarskih sila vlastitih vrijednosti. Jedan od najpoznatijih resursa u ovoj kategoriji je 
narodna nošnja koja predstavlja način odijevanja pa i samog vizualnog izraţavanja neke 
društvene zajednice, i narodne pjesme za čiju se očuvanost danas brinu kulturno-
umjetnička društva. Narodno graditeljstvo čine sve graĎevine koje su graĎene većinom 
izvan gradskih sredina, a koje su sluţile narodu za zadovoljenje stambenih potreba. 
Primorski dio Hrvatske većinom se gradio od kamena te se povezivao ţbukom. 
Klesarstvo kao stari zanat ovdje je imalo najviše izraţaja upravo zbog uporabe kamena i 
njegove obrade. Kuće su uske i visoke. U gorskoj i središnjoj Hrvatskoj gradilo se od 
drva i po potrebi kamena. Zidovi su bili napravljeni od drvenih greda, a krovovi su bili 
strmi sa četiri jednake strehe. Na sjeveru Hrvatske kuće su se gradile od zemlje odnosno 
pečene opeke ili nepečene domaće cigle, a krovovi su raĎeni od trske ili slame. Najbolji 
primjer etnosocijalnih turističkih resursa su etnosela koja su spoj etnosocijalnih 
obiljeţja naroda i seoskog turizma.  
Umjetnički turistički resursi predstavljaju dodatnu ponudu turizma. Tu se ubrajaju 
kulturni i povijesni spomenici te suvremena dostignuća u likovnoj, kazališnoj i 
glazbenoj umjetnosti te  arhitekturi. Njihovoj valorizaciji uvelike pridonose organizatori 
izloţbi, organizatori priredbi i organizatori obrazovanja. 
Manifestacijski turistički resursi jesu resursi koji pozitivno utječu na turističku 
atraktivnost pojedine destinacije te samim time podiţu i potrošnju kod turista. 
Manifestacije same po sebi nisu osnovane radi turizma, no turizam ima veliku ulogu u 
njihovu razvoju, povećanju kvalitete kao i vremenu odrţavanja. Moţemo navesti da 
manifestacije imaju multiplikacijsku funkciju na razvoj odreĎene destinacije upravo 
zbog toga što povećavaju broj korisnika odnosno potrošača usluţnih dobara. Prilikom 
pripreme te za vrijeme trajanja i nakon manifestacije povećava se zaposlenost. Naravno, 
ne smije se zanemariti promidţbena funkcija manifestacije koja se odraţava na zemlju, 
regiju ili naselje. U Hrvatskoj postoji velik broj manifestacija, a najviše ih se odrţava 
tijekom ljetnih mjeseci, odnosno turističke sezone. Jedna od najpoznatijih manifestacija 
u turizmu su Dubrovačke ljetne igre koje se u Dubrovniku odrţavaju od 1950. godine. 
Festival traje 45 dana, a svaki scenski prostor grada nastoji se iskoristiti kao pozornica 
gdje se izvode predstave, izloţbe, koncerti kao i sama promidţba festivala i 
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Dubrovnika. Ovdje se još moţe pridodati Festa sv. Vlaha i MeĎunarodni film festival u 
Dubrovniku. U Puli već dugi niz godina odrţava se Pula film festival, kao jedan od 
vodećih filmskih festivala u Hrvatskoj s više od 73 000 gledatelja. TakoĎer, već četvrtu 
godinu zaredom odrţava se Tour of Croatia, sportska manifestacija u kojoj natjecatelji 
prolaze 1000 kilometara biciklističke utrke podijeljene u šest etapa. Što se tiče središnje 
Hrvatske, Advent u gradu Zagrebu već treću godinu zaredom nastavlja tradiciju jedne 
od najboljih i najpopularnijih manifestacija u Europi. Špancirfest u Varaţdinu, 
Đakovački vezovi, Vinkovačke jeseni, Porcijunkulovo u Čakovcu, Sinjska alka, Riječki 
karneval i mnogi drugi festivali upotpunjavaju turističku ponudu Hrvatske i pridonose 
cjelokupnom razvoju zemlje, regije ili naselja.  
Ambijentalni turistički resursi stvoreni su čovjekovim radom, a mogu biti manje ili veće 
prostorne cjeline koje imaju svoju funkciju, izgled i odreĎenu tehniku izvedbe što ih 
čini privlačnima za turiste. Ambijentalnost u turizmu ima veliku ulogu što potvrĎuju i 
statistički podaci. Turističke destinacije bogate ambijentalnim resursima imaju dulju 
turističku sezonu. Ambijentalnim resursima obiluju grad Dubrovnik, Opatija kao i 
Gornji grad u Zagrebu. TakoĎer u ovoj kategoriji poznata su i akropolska naselja u Istri 
kao što su Motovun, Groţnjan, Završje i Oprtalj. 
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3.2. Statistički podaci, dolasci i noćenja turista 
Tablica 3. Statistički podaci dolazaka i noćenja domaćih i stranih turista u Republici 
Hrvatskoj u razdoblju od 2010. godine do 2017. godine. 
Godina Ukupno 
dolasci 
(domaći i 
strani turisti) 
Dolasci 
domaćih 
turista 
Dolasci 
stranih 
turista 
Ukupno 
noćenja 
(domaći i 
strani turisti) 
Noćenja 
domaćih 
turista 
Noćenja 
stranih turista 
2010. 10 405 191 1 438 023 8 967 168 56 217 454 5 368 707 50 848 747 
2011. 11 211 033 1 488 185 9 722 848 60 109 631 5 562 152 54 547 479 
2012. 11 598 993 1 419 098 10 179 895 62 507 296 5 174 490 57 332 806 
2013. 12 232 961 1 441 698 10 791 263 64 617 349 5 094 822 59 522 527 
2014. 12 914 399 1 461 490 11 452 909 66 269 931 5 116 411 61 153 520 
2015. 14 175 484 1 622 516 12 552 968 71 437 476 5 705 007 65 732 469 
2016. 15 463 160 1 748 590 13 714 570 77 918 855 5 819 465 72 099 390 
2017. 17 430 580 1 837 681 15 592 899 86 200 261 5 978 264 80 221 997 
Izvor: Drţavni zavod za statistiku, (10.02.2019.) 
Prema priloţenoj tablici moţe se vidjeti ukupan i individualan broj dolazaka domaćih i 
stranih turista od 2010. godine do 2017. godine. TakoĎer u tablici je prikazan ukupan 
broj noćenja domaćih i stranih turista kao i njihov individualan broj noćenja. U svim 
kategorijama broj je iz godine u godinu bio u porastu, osim kod noćenja domaćih turista 
gdje je 2012., 2013. i 2014. godine broj dolazaka bio nešto manji od prethodne 2011. 
godine. Od 2015. godine u toj se kategoriji takoĎer biljeţi rastući trend broja noćenja 
domaćih turista iz godine u godinu. 
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Radi pojednostavljenja prikaza brojčanih podataka u tablicama, statistički podaci 
prikazani su takoĎer grafikonima. Intervalno razdoblje je 7 godina, odnosno grafički 
prikaz počinje s 2010. godinom te završava 2017. godine. Podaci korišteni u tablicama i 
grafovima preuzeti su s internetskih stranica Drţavnog zavoda za statistiku. 
Grafikon 1. Broj dolazaka i noćenja stranih turista u Hrvatsku od 2010. do 2017. godine
Izvor: Drţavni zavod za statistiku, (21.01. 2019.) 
 
Grafikon broj 1 prikazuje broj dolazaka i noćenja stranih turista u Hrvatskoj od 2010. do 
2017. godine. Prema grafičkom prikazu moţe se vidjeti da je broj dolazaka i noćenja 
stranih turista od 2010. godine do 2017. konstantno u porastu što takoĎer dokazuje i 
uzlazna putanja krivulje. Najmanji broj dolazaka kao i noćenja zabiljeţen je 2010. 
godine, dok je najveći broj dolazaka i noćenja zabiljeţen 2017. godine. 
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Grafikon 2. Broj dolazaka i noćenja domaćih turista u Hrvatskoj od 2010. do 2017. 
godine. 
 
 Izvor: Drţavni zavod za statistiku, (21.01. 2019.) 
 
Prema navedenom grafikonu moţe se vidjeti da je broj dolazaka 2012. godine bio niţi 
od prethodnih godina kao i narednih, dok je 2017. godine broj dolazaka bio najveći. Što 
se tiče noćenja, najmanji broj noćenja zabiljeţen je 2013. godine, dok je 2017. godine 
Hrvatsku posjetilo najviše turista.  
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Grafikon 3. Ukupan broj dolazaka i noćenja domaćih i stranih turista u Hrvatskoj u razdoblju od 
2010. do 2017. godine. 
 
Izvor: Drţavni zavod za statistiku, (21.01. 2019.) 
 
Prema grafičkom prikazu vidi se da je broj dolazaka 2010. godine bio najmanji, a svih 
narednih godina, kao i 2017. godine, ukupan broj odlazaka i noćenja bio je u stalnom 
porastu. 
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3.3. Specifični oblici turizma 
Specifični oblici turizma predstavljaju novi pristup u pogledu na turizam, odnosno 
turistička kretanja, kao i na sam motiv tih kretanja, tj. putovanja. Postoji više definicija 
specifičnih oblika turizma, no u svakoj od njih stavlja se naglasak na putovanje s 
odreĎenim motivom ili interesom. Interesi mogu biti različiti, a prema stručnoj literaturi 
specifične oblike dijelimo na dvije skupine. 
Tablica 4. Podjela specifičnih oblika turizma 
Specifični oblici turizma 
temeljeni na prirodnim 
resursima 
Nautički turizam, zdravstveni turizam, seoski turizam, 
sportski turizam, lovni i ribolovni turizam, kupališni 
turizam, naturizam, robinzonski turizam, planinski turizam 
i dr. 
Specifični oblici turizma 
temeljeni na društvenim 
resursima 
Kulturni turizam, kongresni turizam, vjerski turizam, 
gastronomski i enofilski turizam, event turizam ili turizam 
dogaĎanja, omladinski turizam, tranzitni turizam, ruralni 
turizam 
izvor: izrada autora 
Smatra se da se nautički turizam u svijetu počeo razvijati krajem 17. i početkom 18. 
stoljeća. U Hrvatskoj nautički turizam počinje se razvijati u 19. st., no razvoj nije bio 
značajan kao u svijetu sve do 20. stoljeća. Pravi procvat dogaĎa se 80-ih godina 20 st. 
kada se grade marine i osnivaju udruge nautičara. Zbog razvedenosti obale i 
mnogobrojnih otoka moţemo reći da je Hrvatska plodno tlo za razvoj nautičkog 
turizma. Prema podacima Drţavnog zavoda za statistiku, a koji se odnose na 2017. 
godinu, Hrvatska raspolaţe sa 140 luka nautičkog turizma. Sedamdeset luka čine marine 
od kojih je 13 tzv. suhih marina, a preostalih 70 čine ostale luke nautičkog turizma. Što 
se tiče broja plovila, ne biljeţe se značajne promjene u odnosu na 2016. godinu što 
iznosi 13 000 plovila, tj. 0,1 posto više od prethodne godine. Najveći postotak 
zauzimaju jahte na jedra te motorne jahte. Da se nautički turizam u Hrvatskoj razvija, 
moţemo zaključiti i iz rasta prihoda koji je povećan za 11,2 posto u odnosu na 2016. 
godinu. 
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Kada ţelimo jednostavno opisati sportski turizam, tada moţemo reći da su to putovanja 
kojima je sport glavni motiv. Sportski turizam obuhvaća širok spektar mogućnosti, no 
potrebno ga je podijeliti u dvije skupine. Prvu skupinu čini aktivan sportski turizam te 
podrazumijeva aktivno korištenje materijalnih resursa, ali i ljudskih resursa u funkciji 
rekreacije, edukacije, natjecanja ili rehabilitacije, tj. direktno sudjelovanje u različitim 
sportskim aktivnostima. Drugu skupinu čini pasivan sportski turizam koji 
podrazumijeva pasivno korištenje materijalnih i ljudskih resursa u funkciji razonode, tj. 
interaktivno sudjelovanje, pasivno kao promatrač različitih sportskih aktivnosti. Sport 
kao dio turističke ponude ima vaţnu multiplikatorsku funkciju, odnosno pokreće 
aktivnosti i u ostalim gospodarskim granama. Bilo da se radi o korisnicima sportskih 
usluga na aktivan ili pasivan način, svi oni dio su turističkih kretanja kod kojih je 
potrebno zadovoljiti odreĎene potrebe kao što je prijevoz, smještaj, hrana i dr., odnosno 
sve popratne usluge koje za odreĎenu zajednicu donose materijalnu i nematerijalnu 
korist. Sportske manifestacije osim sudionika uključuju takoĎer i široku publiku, bilo da 
se radi o fizički prisutnim gledateljima na igralištima ili drugim mjestima gdje se 
natjecanje odrţava, kao i svima koji prijenos sportske manifestacije prate putem ostalih 
medija kao što su televizija, internet ili novine. Na taj način turističke destinacije 
dobivaju golemu medijsku promidţbu koju bi bilo teško postići na bilo koji drugi način. 
Hrvatska kao izrazito uspješna sportska nacija, ako se usporede sportska postignuća i 
broj stanovnika, bila je domaćin mnogobrojnih velikih sportskih natjecanja. Prvo veće 
natjecanje bile su Mediteranske igre 1979. godine odrţane u Splitu, zatim slijedi 
Univerzijada 1987. godine u Zagrebu, 2009. godine Hrvatska je bila domaćin Svjetskog 
rukometnog prvenstva, a devet godina kasnije Europskog rukometnog prvenstva. 
TakoĎer Hrvatska postaje domaćin biciklističkog natjecanja Tour of Croatia kao i sve 
popularnijih trkačkih natjecanja. 
Seoski turizam predstavlja specifičan oblik turizma u kojem je glavni motiv putovanja 
boravak turista na selu. Seoski turizam njeguje sve tradicijske vrijednosti sela kao i 
seoske društvene zajednice te nastoji valorizirati te iste vrijednosti. U doba uţurbanog i 
stresnog gradskog ţivota i povećanog obujma posla, čovjek u nastojanju da pronaĎe mir 
i tišinu te osjećaj zajedništva s prirodom odabire selo kao mjesto zadovoljenja 
navedenih potreba. Iako se oba pojma odnose na ruralno područje, netočno je 
poistovjećivati ruralni turizam sa seoskim turizmom, što je danas vrlo česta pojava. 
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Ruralni turizam obuhvaća sve aktivnosti turista u ruralnom području, stoga ovdje 
moţemo uvrstiti aktivnosti poput adrenalinskog, ekološkog ili zdravstvenog turizma. 
Seoski turizam odvija se isključivo na selu kojemu je premisa poljoprivredna djelatnost 
te je nastoji povezati s turizmom odnosno pruţanjem turističkih usluga. Naglasak se 
takoĎer stavlja na domaće proizvode isključivo s domaćeg gospodarstva za koje se 
smatra da nisu tretirani sredstvima koja se eventualno koriste u masovnijoj industrijskoj 
proizvodnji. Uz seoski turizam veţe se pojam ekoturizam, odnosno ekološki osviješten 
turizam, kojem je glavni cilj odrţivost, kako sada tako i za buduće generacije. Pruţatelji 
usluga mogu biti registrirane pravne ili fizičke osobe te mogu pruţati sljedeće usluge: 
 smještaj 
 prehrana – namirnice (hrana i piće) moraju biti iz vlastitog uzgoja ili iz uzgoja 
ostalih OPG-ova 
 turističke usluge odnosno sudjelovanje u poljoprivrednim poslovima, jahanje, 
lov, ribolov, izlet, različite radionice. 
 Objekti koji se mogu koristiti za turističku valorizaciju jesu: 
(https://www.cimerfraj.hr/aktualno/seoski-turizam-hrvatska, (25.01.2019.)) 
 izletište 
 soba 
 kamp 
 apartman 
 vinotočje 
 ruralna kuća za odmor 
Unatoč velikoj orijentiranosti turizmu, seoski turizam u Republici Hrvatskoj još uvijek 
ne ostvaruje ţeljene rezultate. Uvelike pomaţu poticaji dobiveni od fondova Europske 
unije, što znatno povećava sadrţaj i kvalitetu, no treba napomenuti da je trţište postalo 
kompleksnije i zahtjevnije te odreĎeni standardi kvalitete moraju biti zadovoljeni. 2017. 
godine u Hrvatskoj je registrirano 165 139 obiteljskih poljoprivrednih gospodarstava, 
što je za 20 561 OPG manje nego 2013. godine kada je ta brojka iznosila 185 700. 
Kulturni turizam podrazumijeva napuštanje mjesta stalnog boravka odnosno putovanja 
radi posjeta nekoj kulturnoj turističkoj atrakciji. Jedan je od najstarijih specifičnih 
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oblika turizma kojem je glavni motiv putovanja zadovoljenje turističkih potreba za 
kulturnim dobrima. U kulturna dobra svrstavamo sve povijesne materijalne i 
nematerijalne vrijednosti kao i moderna kulturološka dostignuća. Čovjekova potreba za 
kulturnim uzdizanjem te upoznavanjem tuĎih kultura postoji još iz povijesnih vremena. 
„Tako na primjer, u okviru razvoja kulturnih interesa u ruralnim područjima Europske 
zajednice (Kilday 2000) kultura je definirana kao: 1) sve naslijeĎene ideje, vjerovanja, 
vrijednosti, i znanja koja daju osnovu razvoju i djelovanju društvene zajednice; 2) 
karakteristične ideje, interesi i aktivnosti ljudi; 3) odreĎena civilizacija u odreĎenom 
periodu; 4) umjetničke i društvene aktivnosti, izraţaji i ukusi društva; 5) prosvjećenosti 
i rafiniranost koja proizlazi iz prethodno rečenog. Na taj način kultura objedinjava i 
manifestacije elitne kulture lokaliteta (npr. muzeje i galerije), ali i skup vrijednosti 
povezanih s ljudima i mjestima kao npr. ambijent odreĎenog mjesta, njegove graĎevine, 
ponašanje ljudi, aktivnosti koje se tamo odvijaju, osjećaj lokalnog identiteta i slično“. 
(Čorak i sur., 2006.) 
Kongresni turizam specifičan je oblik turizma u kojem je glavni motiv putovanja 
sudjelovanje na raznim skupovima. Kongresni turizam često se veţe uz poslovna 
putovanja, no ključna činjenica je ta da se prihodi od poslovnih putovanja pribrajaju u 
turističke prihode. Skupovi mogu imati različiti karakter kao npr. stručni, kulturni, 
znanstveni, obrazovni, gospodarski, a putovanja ovih sudionika najčešće su vezana uz 
njihov radni odnos, odnosno posao koji obavljaju. Vaţna karakteristika kongresnog 
turizma njegovo je prisustvo tijekom cijele godine, odnosno nije podloţan sezonalnosti. 
Upravo zbog te činjenice Hrvatska u pokušaju stvaranja cjelogodišnje turističke 
destinacije ulaţe u razvitak ovakvog tipa turizma. Druga vaţna karakteristika 
kongresnog turizma je struktura gostiju koji troše zamjetno više od prosječnih turista. 
Razlog tomu su imućni poslovni ljudi kojima smještaj i hranu plaćaju organizatori 
kongresa ili njihove poslovne organizacije pa im stoga ostaje više novaca za osobnu 
potrošnju. U prilog tome moţemo uračunati viši standard ţivota, odnosno veće zahtjeve 
koje takva struktura gostiju ima i spremna je za njih platiti i višu cijenu. Kongresni 
turizam uvelike pridonosi promociji odreĎene turističke destinacije ili zemlje jer će 
sudionici skupova stvoriti odreĎen imidţ o destinaciji te, ukoliko stvore pozitivan 
dojam, velika je vjerojatnost da će svoj doţivljaj pokušati prenijeti i na ostale osobe s 
kojima su u kontaktu, a to stvara mogućnost ponovnog dolaska u destinaciju privatnim 
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angaţmanom. U Hrvatskoj najaktivniji gradovi što se tiče kongresnog turizma jesu 
Zagreb, Dubrovnik i Opatija, no ne treba zanemariti i sjeverozapadni dio Hrvatske. 
(https://lider.media/aktualno/tvrtke-i-trzista/poslovna-scena/poslovni-i-kongresni-turizam 
donose-cetvrtinu-ukupnog-medunarodnog-turizma-a-gdje-je-hrvatska/,(05.02.2019.)) 
„U drugoj publikaciji, Rural tourism in Europe (2004), pitanje razvoja ruralnog turizma 
razmotreno je s nešto drukčijeg gledišta. Termin ruralni turizam koristi se uslučajevima 
kada je ruralna kultura ključna komponenta ponuĎenoga turističkog proizvoda. Za 
turistički proizvod ruralnog turizma specifično je nastojanje da se posjetitelju osigura 
osobni kontakt, osjećaj za fizičko i ljudsko okruţje u ruralnom prostoru, i koliko je god 
moguće, da mu se pruţi prigoda sudjelovanja u aktivnostima, tradiciji i stilu ţivota 
lokalnog stanovništva. Jednostavno odreĎenje ruralnog turizma iz prethodne dvije točke 
ne obuhvaća sve njegove aspekte, meĎutim, preuzetno je inzistirati na kompleksnoj 
definiciji koja bi obuhvaćala sve sastavnice ruralnog turizma. Avanturistički turizam, 
obrazovni turizam, sport, alpinističko penjanje, jahanje, zdravstveni turizam, umjetnost 
i nasljeđe, samo su neki od primjera turističkih aktivnosti povezanih s konceptom 
ruralnog turizma.“ (Čorak i sur., 2006.) 
U ponudu ruralnog turizma uključene su ove vrste turizma: turizam na seljačkim 
gospodarstvima (OPG, agroturizam), turizam u etno i eko selima, lovni turizam, 
ribolovni turizam, gastronomski, vinski, zdravstveni turizam, kulturni turizam, sportsko-
rekreacijski, odmorišni, ekoturizam i turizam zaštićenih dijelova prirode, avanturistički i 
pustolovni turizam, edukacijski turizam, dječji turizam, vjerski turizam, omladinski 
turizam, zavičajni turizam, dogaĎanja i manifestacije ruralnih područja, kontinentalni 
nautički turizam, kamping turizam. (http://ekoetnotravel.hr/ponuda/ruralni-turizam/, 30.01. 
2019.) 
Zdravstveni turizam specifičan je oblik turizma i jedna od bitnih grana turizma koji već 
dugi niz godina ima trend rasta. Obuhvaća širok spektar zdravstvenih usluga temeljenih 
na prirodnim činiteljima. Uvelike upotpunjuje turističku ponudu te zauzima sve veće 
mjesto u ponudi turističke destinacije. Zadovoljenje zdravstvenih potreba turista 
moguće je uz za to predviĎene resurse. U zdravstvenom turizmu najistaknutiji element 
dobrobiti za čovjekovo zdravlje je simbioza s prirodom, odnosno prirodnim ljekovitim 
čimbenicima uz dodatnu ponudu klasičnih zdravstvenih usluga. Temeljni zadatak 
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zdravstvenog turizma sastoji se od tri glavna cilja, a to je sprečavanje pojave bolesti 
odnosno preventive, oporavak nakon bolesti odnosno rehabilitacija ili rekonvalescencija 
te liječenje, tj. kurative. Povijest zdravstvenog turizma vrlo je duga, a sve je počelo 
putovanjima radi poticanja zdravstvenog blagostanja. Prva takva odredišta bili su 
termalni izvori odnosno toplice gdje su ljudi uočavali dobrobiti za svoje zdravlje. Danas 
zdravstveni turizam predstavlja vrlo kompleksan niz usluga što se tiče zdravlja koje su 
spojene sa turističkom ponudom te čine kvalitetan turistički proizvod. 
4. Zdravstveni turizam u Hrvatskoj 
Zdravstveni turizam  jedan je od najbrţe rastućih specifičnih oblika turizma u svijetu s 
predviĎenom tendencijom rasta i u budućnosti. 
Svjetska zdravstvena organizacija još je daleke 1948. godine definirala zdravlje 
sljedećim riječima: Zdravlje nije samo odsutnost bolesti i iznemoglosti već isto tako 
opće fizičko, mentalno i socijalno blagostanje. 
U skladu s ovom definicijom u okviru turizma razvilo se novo područje koje je nazvano 
zdravstveni turizam. Tijekom turističkih putovanja turistima se nudi mogućnost 
okrijepe, odnosno rekreacije, liječenja, oporavka i rehabilitacije od mnogih bolesti, ali 
isto tako i odrţavanja dobrog zdravlja. 
Zdravstveni turizam vrsta je sloţene gospodarske aktivnosti u kojoj bitno mjesto 
zauzima stručno i kontrolirano korištenje prirodnih činitelja, postupaka fizikalne 
medicine i programiranih fizičkih aktivnosti u svrhu odrţanja i unapreĎenja fizičkoga, 
mentalnoga i duhovnog zdravlja turista te poboljšanja kvalitete njihova ţivota. (Zdenko 
Cerović, 2008) 
Prema kriterijima atraktivnosti i konkurentnosti, zdravstveni turizam ulazi u skupinu 
potencijalno vodećih proizvodnih grupa Hrvatske. Radi se o proizvodu koji danas na 
globalnoj razini iskazuje iznadprosječne godišnje stope rasta, a trendovi starenja 
populacije i orijentacije na zdravi ţivot ukazuju da zdravstveni turizam ima potencijal 
postati jedan od glavnih motiva putovanja u budućnosti. S obzirom na značajne 
komparativne prednosti Hrvatske za razvoj zdravstvenog turizma, a koje prije svega 
podrazumijevaju kvalificiran kadar i općenito dobru reputaciju zdravstvenih usluga, ali i 
konkurentne cijene, blizinu velikim emitivnim trţištima, prirodne ljepote i povoljnu 
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klimu, sigurnost zemlje kao i dugu tradiciju u turizmu, moguće je ustvrditi da se radi o 
proizvodu s visokim potencijalom rasta i u našoj zemlji. (Nacionalni program, akcijski 
plan razvoja zdravstvenog turizma; Institut za turizam; Zagreb, Prosinac 2014.) 
Ključno, dakle, polazište svih spoznaja o ovoj temi je zaključak o najuţoj, dapače 
kauzalnoj povezanosti zdravlja i turizma što ju je saţeto izrazio D. Alfier tvrdeći da je 
„zdravlje zapravo jedan od najstarijih, trajnih i najjačih motiva turističkog gibanja te da 
turizam u svim svojim oblicima više-manje uvijek vrši i zdravstvenu funkciju“. Tako se 
već rano počela uočavati uloga tog motiva u općem razvoju turizma, odnosno vaţnost 
turizma u očuvanju i unapreĎenju (narodnog) zdravlja, uglavnom u trostrukom smislu: 
(T. Hitrec, 1996.) 
 sprečavanja pojave bolesti (preventiva) 
 oporavka nakon bolesti (rehabilitacija; rekonvalescencija) 
 liječenja (kurativa). 
Korištenje zdravstvene usluge u stranoj zemlji ne smatra se novom pojavom ili novim 
trendom upravo zbog povijesnih činjenica koje govore da su pojedini turisti još u 
povijesti putovali u inozemstvo radi zdravstvenih koristi. Tijekom 19. stoljeća javlja se 
trend turističkih kretanja u kojem stanovnici srednje klase putuju u strane zemlje, 
odnosno gradove u kojima su postojala takozvana „spa središta“, za koje se vjerovalo da 
imaju pozitivan utjecaj na čovjekovo zdravlje.  
Porast globalnog protoka pacijenata i stručnog medicinskog osoblja kao i razvoj 
medicinske tehnologije, financiranje kapitala i ustroj regulatornih reţima doveli su do 
porasta novih izvora korištenja zdravstvenih usluga tijekom posljednjih desetljeća. 
Značajan novi element sve veće trgovine zdravstvenom skrbi uključuje kretnje 
pacijenata preko granica u potrazi za liječenjem i zdravljem; fenomen obično nazvan 
«medicinski turizam». Medicinski turizam dogaĎa se kada se potencijalni korisnici 
medicinskih usluga odlučuju na putovanje izvan granica svoje zemlje s namjerom 
ostvarivanja medicinskog liječenja ili njege. Tretmani koje potencijalni korisnici ţele 
uključuju čitav niz usluga, a najčešće su to stomatološka njega, estetska kirurgija, 
elektivna kirurgija ili liječenje neplodnosti. Kada govorimo o medicinskom turizmu, 
vaţno je napomenuti činjenicu da se turisti iz bogatijih zemalja odlučuju na medicinske 
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usluge u slabije razvijenim zemljama, upravo zbog niţih troškova usluga. Tome su 
uvelike pridonijeli i jeftiniji letovi te korištenje interneta kao glavnog izvora oglašavanja 
i pruţatelja informacija. 
Ključne značajke novog stila medicinskog turizma 21. stoljeća saţete su u nastavku: 
 veliki broj ljudi koji putuje radi liječenja 
 pacijenti iz bogatijih i razvijenijih zemalja putuju u manje razvijene zemlje za 
pristup zdravstvenim uslugama, u velikoj mjeri zahvaljujući jeftinim tretmanima 
te jeftinim letovima i internetskim izvorima informacija 
 „nova“ omogućavajuća infrastruktura – pristupačne putne informacije koje su 
lako dostupne 
 razvoj industrije - privatni poslovni sektor i nacionalne vlade u razvijenim 
zemljama i zemljama u razvoju imaju vrlo značajnu ulogu u promicanju 
medicinskog turizma kao potencijalno unosnog izvora inozemnog prihoda. 
Prema mišljenjima stručnjaka iz Organizacije za ekonomsku suradnju i razvoj (OECD) 
vaţno je definirati što se podrazumijeva pod pojmom „medicinski turizam“. Medicinski 
turizam podrazumijeva putovanja u zemlje izvan nacionalnih granica radi korištenja 
odreĎenih medicinskih terapija odnosno liječenja. Ovdje spadaju različite vrste liječenja 
od kojih su najbrojnije stomatološka njega, estetska kirurgija, elektivna kirurgija i 
liječenje neplodnosti. Što se tiče trgovinske razmjene te statističkih podataka, moţe se 
reći da je vrlo teško procijeniti što točno pripada u zdravstveni turizam, ako uzmemo 
npr. zahvate u estetskoj kirurgiji koji se izvode iz estetskih, a ne rekonstrukcijskih  
razloga, pa ih lako moţemo smatrati izvan granica zdravlja. (Medicaltourism: Treatments, 
Marketsand Health system Implications: A scoping review; Neil Lunt, Richard Smith, Mark 
Exworthy, Stephen T. Green, Daniel Horsfalland, Russel Mannion, 10.02. 2019.) 
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4.1. Podjela zdravstvenog turizma u Hrvatskoj 
Tablica 5. Podjela zdravstvenog turizma u Hrvatskoj prema smještajnoj infrastrukturi 
OBJEKTI UGOSTITELJSKE PONUDE ZDRAVSTVENE USTANOVE 
Wellness ponuda 
(hoteli, toplice, 
centri) 
Prirodna lječilišta  
Klinike/Bolnice Lječilišta Specijalne bolnice 
 
Holistički wellness 
Medicinski wellness 
Holistički wellness 
Medicinski wellness 
Lječilišni turizam 
 
Medicinski wellness 
Lječilišni turizam 
 
Medicinski 
turizam 
 
Wellness usluge 
 
  
Lječilišne usluge 
 
  
Medicinske usluge 
Izvor: Nacionalni program (2014). „Akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma“. 
Zagreb, Institut za turizam 
 
Zdravstveni turizam pripada skupini specifičnih oblika turizma te uključuje velik broj 
usluga kojima je cilj unapreĎenje zdravlja kao i podizanje kvalitete ţivota. Upravo zbog 
širokog spektra djelovanja zdravstveni turizam potrebno je podijeliti u tri glavne 
skupine, a to su:  
 wellness turizam 
 lječilišni turizam 
 medicinski turizam. 
4.1.1. Wellness turizam 
MeĎu mnogobrojnim aktivnostima kojima je cilj očuvanje i unapreĎenje zdravlja, 
posljednjih se desetljeća pojavio wellness koji u sebi integrira različite programe i 
tretmane namijenjene suvremenom čovjeku za unapreĎenje zdravlja. Wellness se u 
turizmu počeo spominjati prije desetak godina, gubeći pritom prvotni smisao svojih 
začetnika koji se uglavnom odnosi na prilagodbu modela medicinskog liječenja u svrhu 
unaprjeĎenja zdravlja. Suvremeni wellness ne obuhvaća samo vjeţbanje i kretanje, on 
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ispunjava cjelokupan čovjekov ţivot odreĎenim sadrţajima koji mu pomaţu u 
rješavanju brojnih problema (Stemper, 2004.) 
Različite studije i istraţivanja posljednjih godina upućuju na znatno poraslu svijest o 
zdravlju, osobito tjelesnog i duševnog osjećaja ugode. Wellness predstavlja 
najsuvremeniju koncepciju i trend turističke ponude koji se devedesetih godina prošlog 
stoljeća proširio na zemlje Europe, osobito na one koje su imale razvijenu ponudu 
zdravstvenih i kupališnih centara, primjerice Njemačku, Italiju, Austriju, Francusku, 
Švicarsku, MaĎarsku, Sloveniju, Češku i dr. (Bartoluci i sur., 2007.) 
Vaţno je napomenuti da kod wellness turizma brojčane informacije o korisnicima nisu u 
potpunosti točne zbog toga što se ne vodi detaljna statistička analiza kojom bi se 
precizno odredio broj korisnika wellness usluga od ostalih usluga na trţištu. 
4.1.2. Lječilišni turizam 
Lječilišni turizam definira se kao vrsta sloţene zdravstvene i turističke aktivnosti koja se 
provodi u prirodnim lječilištima, u kojima ključno mjesto zauzima liječenje i 
rehabilitacija različitih bolesti i bolesnih stanja, oporavka i sprečavanja bolesti uz 
stručnu primjenu ljekovitih činitelja i postupaka fizikalne medicine i rehabilitacije. 
(Mauro Dujmović; 2014.) 
U Hrvatskoj značajniji razvoj lječilišnog turizma počinje tijekom druge polovice 
devetnaestog stoljeća, a najveći je značaj stavljen na Varaţdinske toplice koje su po 
lječilišnom karakteru poznate još iz antičkog doba. Kada govorimo o ponudi lječilišnog 
turizma, ona se temelji na medicinskoj rehabilitaciji kojoj su osnova prirodni ljekoviti 
činitelji. Lječilišne usluge provode se u specijalnim bolnicama i lječilištima. Lječilišni 
turizam već dugi niz godina postavlja se kao temelj ponude zdravstveno-turističkih 
usluga na teritoriju Republike Hrvatske. 
Većina specijalnih bolnica i lječilišta nalazi se u kontinentalnom dijelu zemlje te koristi 
termalne izvore i mineralna ulja (naftalan) u svojim tretmanima, dok je manji broj 
smješten na jadranskoj obali, usmjerena na korištenje ljekovitog blata, mora, zraka i 
klime kao ljekovitih činitelja. Neovisno o njihovoj lokaciji i razlikama u korištenju 
prirodnih ljekovitih činitelja, riječ je o ustanovama specijaliziranim za rehabilitaciju 
nakon širokog spektra oboljenja (kao što su kardiovaskularne, respiratorne, neurološke, 
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ortopedske, lokomotorne i/ili dermatološke bolesti). Uz to neke specijalne bolnice 
razvijaju dodatnu ekspertizu u specifičnim domenama kao što su suzbijanje rizičnih 
činitelja (npr. pretilost, pušenje) ili liječenje ozljeda sportaša. Sve ustanove raspolaţu 
visokim stručnim, specijalističkim medicinskim kadrom i uglavnom suvremenom 
medicinskom opremom. (Nacionalni program, akcijski plan razvoja zdravstvenog 
turizma, 2014.) 
4.1.3. Medicinski turizam 
Medicinski turizam zbirni je pojam koji obuhvaća putovanja primarno motivirana 
korištenjem medicinske usluge (većeg ili manjeg stupnja sloţenosti) – stomatološke, 
kirurške, rehabilitacijske i sl. Posljednjeg desetljeća, pojavom većeg broja putnika koji 
su motivirani korištenjem medicinskih usluga počeli putovati izvan granice vlastite 
drţave, predmetni fenomen ušao je u fokus interesa medija te izazvao snaţniju 
ekspanziju posrednika u pruţanju predmetnih usluga (agencije), kao i ekspanziju 
ponuditelja komercijalnih medicinskih usluga koji se u većoj ili manjoj mjeri fokusiraju 
na korisnike iz inozemstva. (Medicinski turizam – MeĎunarodni trendovi i perspektive; 
HTZ, https://www.htz.hr/sites/default/files/2016-11/Medicinski-turizam-Medunarodni-
trendovi-i-perspektive.pdf, 14.02.2019.) 
4.2. Statistički podaci 
Prije samog pregleda statističkih podataka vaţno je napomenuti kako preciznih i točnih 
informacija nedostaje zbog nepotpunog, odnosno nepreciznog općeg praćenja kretanja 
promatrane ciljane skupine. Što se tiče brojki, teoretski je moguće odrediti parametre 
odnosno elemente nekog skupa, no stvarno stanje ne mora se podudarati s tim 
podacima. Tako npr. prilikom pregleda dolazaka i noćenja turista, odnosno korisnika u 
zdravstvenom turizmu, potrebno je napomenuti kako stvaran broj turista koji koriste 
zdravstveno-turističke usluge moţe odudarati od statistički prikazanih brojki jer se ne 
vodi analiza koje usluge zdravstvenog turizma turisti koriste i koliki je stvaran broj 
korisnika. Prema tome, predočeni statistički podaci pokazuju pribliţno najtočnije 
informacije koje objavljuje Drţavni zavod za statistiku. 
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Tablica 6. Pruţatelji usluga zdravstvenog turizma u Hrvatskoj 
OBJEKTI UGOSTITELJSKE PONUDE ZDRAVSTVENE USLUGE 
Wellness ponuda 
(hoteli, toplice) 
Prirodna lječilišta Klinike/Bolnice 
Lječilišta Specijalne bolnice 
Hoteli: 
- oko 80 hotela s 
wellnes sadrţajima 
Toplice sa smještajem: 
- Terme Tuhelj 
- Terme Jezerčica 
- Terme Sveti Martin 
- Toplice Lešće 
- Lječilište Topusko 
- Top Terme Topusko 
- Bizovačke toplice 
- Veli Lošinj 
- Istarske toplice 
- Varaţdinske toplice 
- Stubičke toplice  
- Krapinske toplice 
- Daruvarske toplice 
- Lipik 
- Naftalan, Ivanić Grad 
-Thalassotherapia, 
Opatija 
-Thalassotherapia, 
Crikvenica 
- Kalos, Vela Luka 
-Biokovka, Makarska 
Javne zdravstvene 
ustanove:  
-klinički bolnički centri 
(5) 
- kliničke bolnice (5) 
- klinike (5) 
- opće bolnice (20) 
- poliklinike 
Privatne zdravstvene 
ustanove: 
- oko 800 subjekata; 
 
Veći:  
- SB Sveta Katarina 
- SB Akromion 
- SB dr. Nemec 
- Klinika Magdalena 
- Poliklinika Medico 
Izvor: Nacionalni program, akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma; Institut za turizam; 
Zagreb, Prosinac 2014. str. 18. str. 
 
Tablica 7. Dolasci i noćenja domaćih i stranih turista u lječilištima u 2016. i 2017. godini 
 Dolasci Noćenja  
2016. 2017. indeks 2016. 2017. indeks 
Ukupno 
(domaći i 
strani) 
21 024 20145 95,8 154 481 152 249 98,6 
Domaći  10 467 8 948 85,5 84 699 78 786 93,0 
Strani 10 557 11 197 106,1 69 782 73 463 105,3 
Izvor: Drţavni zavod za statistiku; Priopćenje DZZS: Dolasci i noćenja turista u 2017. 
(10.02.2019.) 
 
U ovoj tablici moţe se vidjeti  broj dolazaka i noćenja 2017. godine u odnosu na 2016. 
godinu. Ukupan dolazak domaćih i stranih turista 2017. godine bio je za 4,2 % manji u 
odnosu na 2016. godinu. Za 14,5 % smanjio se dolazak domaćih gostiju, dok se za 6,1 
% povećao broj dolazaka stranih gostiju. Ukupan broj noćenja domaćih i stranih gostiju 
2017. godine bio je manji za 1,4 %. Domaći gosti ostvarili su 7 % manje dolazaka od 
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prethodne 2017. godine, dok su strani gosti ostvarili 5,3 % više noćenja u lječilištima 
2017. godine. 
Grafikon 4. Dolasci domaćih i stranih turista u lječilištima u 2016. i 2017. godini 
 
Izvor: DZZS; Priopćenje DZZS: Dolasci i noćenja turista u 2017. 
 
Grafikon 5. Dolasci domaćih i stranih turista u lječilištima 2017. godini 
 
Izvor: DZZS; Priopćenje DZZS: Dolasci i noćenja turista u 2017. 
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Grafikon 6. Noćenja domaćih i stranih turista u lječilištima u 2016. i 2017. godini
 
Izvor: DZZS; Priopćenje DZZS: Dolasci i noćenja turista u 2017.  
 
Grafikon 7. Noćenja domaćih i stranih turista u lječilištima u 2017. godini 
 
Izvor: DZZS; Priopćenje DZZS: Dolasci i noćenja turista u 2017. 
 
Tablica 8. Dolasci i noćenja domaćih i stranih turista u lječilišta od 2010. do 2017. 
godine 
 Dolasci Noćenja 
Godina ukupno domaćih 
turista 
stranih turista ukupno domaćih 
turista 
stranih 
turista 
2010. 27 788 14 825 12 963 197 375 117 912 79 463 
2011. 27 094 14 428 12 666 197 394 116 721 80 673 
2012. 26 509 13 451 13 058 199 703 115 406 84 297 
2013. 30 703 16 060 14 643 199 451 114 839 84 612 
2014. 33 712 17 207 16 505 220 339 131 598 88 741 
2015. 32 569 16 830 15 739 203 617 119 294 84 323 
2016. 21 024 10 467 10 557 154 481 84 699 69 782 
2017. 20 145 8 948 11 197 152 249 78 786 73 463 
Izvor: Drţavni zavod za statistiku (17.02.2019.) 
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Grafikon 8. Ukupan broj dolazaka domaćih i stranih turista u lječilišta u razdoblju od 
2010. godine do 2017. godine 
 
Izvor: Drţavni zavod za statistiku 
 
Prema priloţenom grafikonu moţe se vidjeti ukupan broj domaćih i stranih gostiju koji 
su u razdoblju od 2010. godine do 2017. godine posjetili lječilišta u Republici 
Hrvatskoj. Najviše dolazaka ostvareno je 2014. godine, odnosno 33 712 dolazaka. 
Najmanji broj dolazaka ostvaren je 2017. godine, 20 145 dolazaka. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
0
5000
10000
15000
20000
25000
30000
35000
40000
2010. 2011. 2012. 2013. 2014. 2015. 2016. 2017.
Ukupan broj dolazaka domadih i stranih turista u lječilišta u 
razdoblju od 2010. do 2017. godine
Dolasci ukupno
Karlo Fileš Potencijali razvoja zdravstvenog turizma u Hrvatskoj 
MeĎimursko veleučilište u Čakovcu 35 
Grafikon 9. Dolasci domaćih i stranih turista u lječilišta Republike Hrvatske u razdoblju od 
2010. godine do 2017. godine 
 
Izvor: Drţavni zavod za statistiku 
 
Prema priloţenom grafikonu vidi se da je najveći broj dolazaka domaćih i stranih turista 
bio 2014. godine. Najmanji broj dolazaka domaćih turista ostvaren je 2017. godine, dok 
je 2016. godine ostvaren najmanji broj dolazaka stranih turista.   
 
Grafikon 10. Ukupan broj noćenja domaćih i stranih turista u lječilištima Republike 
Hrvatske od 2010. godine do 2017. godine 
 
Izvor: Drţavni zavod za statistiku 
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Grafikon prikazuje ukupan broj noćenja domaćih i stranih turista u lječilištima 
Republike Hrvatske od 2010. godine do 2017. godine. Najveći broj noćenja,  220 339, 
zabiljeţen je 2014. godine. Najmanji broj noćenja ostvaren je 2017. godine s brojkom 
od 152 249 noćenja. 
 
Grafikon 11. Broj noćenja domaćih i stranih turista u lječilištima Republike Hrvatske u 
razdoblju od 2010. godine do 2017. godine. 
 
Izvor: Drţavni zavod za statistiku 
 
Grafički prikaz ostvarenog broja noćenja domaćih i stranih turista u lječilištima izmeĎu 
2010. i 2017. godine pokazuje kako je 2014. ostvaren najveći broj noćenja domaćih i 
stranih turista u lječilištima. Najmanji broj noćenja domaćih turista ostvaren je 2017. 
godine, dok je najmanji broj noćenja stranih turista ostvaren 2016. godine. 
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Slika 1. Broj kreveta po lječilištima i specijalnim bolnicama 2013. godine 
 
 
Izvor: Institut za turizam; Nacionalni program, akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma, 
2014., 
https://mint.gov.hr/UserDocsImages//arhiva//150608_AP_%20Zdravstveni%20turizam.
pdf (15.02.2019.) 
 
Grafikon 13.  Raspoloţivi kapaciteti u lječilištima i specijalnim bolnicama 2013. godine 
 
Izvor: Institut za turizam; Nacionalni program, akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma, 
2014., 
https://mint.gov.hr/UserDocsImages//arhiva//150608_AP_%20Zdravstveni%20turizam.
pdf (15.02.2019.) 
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Slika 2. Ukupan prihod ostvaren u 2013. godini prema krevetima u kunama 
 
Izvor: Institut za turizam; Nacionalni program, akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma, 
2014., 
https://mint.gov.hr/UserDocsImages//arhiva//150608_AP_%20Zdravstveni%20turizam.
pdf (15.02.2019.) 
 
Slika 3. Ostvareni prihodi  prema korisniku u 2013. godini po lječilištima i slobodni 
krevetima u kunam 
 
 
 
 
 
 
Izvor: Institut za turizam; Nacionalni program, akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma, 
2014.,https://mint.gov.hr/UserDocsImages//arhiva//150608_AP_%20Zdravstveni%20tur
izam.pdf (15.02.2019.) 
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5.  Potencijali razvoja zdravstvenog turizma u Hrvatskoj 
Kao jedan od brzo rastućih specifičnih oblika turizma u svijetu, zdravstveni turizam 
zauzima sve veći značaj u turističkim kretanjima. Njegov potencijal najviše je povezan s 
resursima koji odreĎenu destinaciju čine povoljnom za razvoj takvog oblika turizma. 
Resursi nose najveći značaj što se tiče odreĎivanja potencijala za razvoj zdravstvenog 
turizma. Prostor Hrvatske još je iz povijesnih vremena prepoznat kao potencijal za 
razvoj takvog oblika turizma upravo zbog svog poloţaja. Takvim ga čine povoljni 
klimatski uvjeti, bioraznolikost, termalni izvori, biogeografska raznolikost, more, 
prometna dostupnost i mnogi drugi faktori vaţni za razvoj zdravstvenog turizma. 
Putovanje radi očuvanja ili poboljšanja zdravlja i blagostanja čovjeka te ozdravljenja 
primaran je motiv. 
Specijalna bolnica za medicinsku rehabilitaciju Varaždinske toplice 
Varaţdinske toplice naselje je koje se nalazi na jugoistočnom dijelu Varaţdinske 
ţupanije te ima status Grada. Vrlo dobru prometnu povezanost s ostatkom Hrvatske 
ostvaruje zbog  blizine autoceste A4 Zagreb-Goričan. Varaţdinske toplice imaju dugu 
povijest, a danas je to suvremeni rehabilitacijski centar podijeljen u pet objekata koji su 
meĎusobno povezani. To su „Stari grad“, „Konstantinov dom“, „Lovrina kupelj“, 
„Terme“, i „Minerva“. U tih pet objekata rade visokoškolovani stručni liječnici 
specijalisti iz različitih područja medicine. (http://www.minerva.hr/o-nama/, 
20.02.2019.) 
Područje djelovanja ove specijalne bolnice su djelatnosti bolničke i specijalističko-
konzilijarne zdravstvene zaštite iz područja fizikalne medicine i rehabilitacije. TakoĎer 
djelatnosti specijalističko-konzilijarnog liječenja kao i nezdravstvene djelatnosti, 
znanstveno-nastavna djelatnost, zdravstvene usluge u turizmu, djelatnost ugostiteljstva, 
turizma i trgovine odvijaju se u sklopu kompleksa Varaţdinskih toplica. Programi 
zdravstvenog turizma obuhvaćaju: medicinski wellness, studio fizioterapije, reuma 
program, Vt program mršavljenja, velika kura, program za oporavak i opuštanje, 
medicinski programirani odmor (MAO), toplički tretman. U sklopu bolnice nalazi se 
škola kako bi korisnici usluga mogli uskladiti eventualne školske obaveze i boravak u 
ustanovi.  
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Tablica 9. Statistički podaci Specijalne bolnice za medicinsku rehabilitaciju 
Varaţdinske toplice u 2015. godini 
Kapacitet 
ustanove 
(broj 
kreveta) 
Ukupno 
zaposlenih 
Ostvareni broj noćenja 
2015. godine 
Struktura klijenata Ukupni prihod 
u 2015. godini 
 
 
 
 
 
918 
 
 
 
 
 
649 
Stacionarni 
pacijenti (HZZO) 
i ambulantni 
pacijenti 
Komercijalni 
gosti 
Domaći 
broj 
gostiju 
Inozemni 
broj 
gostiju 
 
       
  178 069 33 858 5084 998 
211 927 6082 109 715 488,00 
Izvor: Ministarstvo zdravlja (2015), Katalog projekata zdravstvenog turizma, 
https://zdravlje.gov.hr/UserDocsImages//dokumenti/Programi,%20projekti%20i%20stra
tegije//Katalog%20projekata%20zdravstvenog%20turizma.pdf (20.02.2019.) 
Thalassotherapia Crikvenica 
Jedno od najistaknutijih lječilišta u Hrvatskoj smješteno je izmeĎu Crikvenice i 
Dramlja.  Duga tradicija te konstantan razvoj počinje još davne 1910. godine. Od tog 
razdoblja sve do danas lječilište je poprimilo više naziva, no Thalassotherapia 
Crikvenica oduvijek je sinonim za zdravstvenu ustanovu za liječenje i rehabilitaciju 
dišnih organa. 
„Povoljna klima sa submediteranskom vegetacijom, zaštićenost od jakih vjetrova, visok 
postotak soli u zraku, duga i plitka pješčana plaža te velik broj sunčanih sati godišnje 
razlog je što su liječnici vrlo rano počeli preporučivati Crikvenicu za oporavak i 
liječenje bolesti dišnih organa te se, od kraja 19. st. razvija kao turističko središte i 
klimatsko lječilište.“(Izvor:http://www.thalassock.hr/home.asp?language=hr&akcija=gohomd) 
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Tablica 10. Statistički podaci lječilišta Thalassotherapia Crikvenica u 2015. godini 
Kapacitet 
ustanove 
(broj 
kreveta) 
Ukupno 
zaposlenih 
Ostvareni broj noćenja 
2015. godine 
Struktura klijenata Ukupni prihod 
u 2015. godini 
 
 
 
 
 
280 
 
 
 
 
 
128 
Stacionarni 
pacijenti (HZZO) 
i ambulantni 
pacijenti 
Komercijalni 
gosti 
Domaći 
broj 
gostiju 
Inozemni 
broj 
gostiju 
 
       
  30 618 21 609 4 000 433 
52 227 4 433 47 369 916,00 
Izvor: Ministarstvo zdravlja (2015), Katalog projekata zdravstvenog turizma, 
https://zdravlje.gov.hr/UserDocsImages//dokumenti/Programi,%20projekti%20i%20stra
tegije//Katalog%20projekata%20zdravstvenog%20turizma.pdf (20.02.2019.) 
Specijalna bolnica za medicinsku rehabilitaciju Naftalan 
Povijest i tradicija korištenja naftalana u medicinske svrhe počinje prije 600-700 
godina. Ljekovitost naftalana nije upitna, a sam proizvod koji se koristi u terapijske 
svrhe dobiva se destilacijom naftenske nafte, koja sadrţi visok postotak ugljikovodika. 
Specijalna bolnica za medicinsku rehabilitaciju Naftalan nalazi se u Ivanić Gradu u 
Zagrebačkoj ţupaniji. Osim naftalana, u ponudu je takoĎer uključena slana termalna 
voda koja višestruko pozitivno utječe na ljudsko zdravlje te smanjuje stres i napetost. 
Elektroterapija, fototerapija, parafinoterapija, krioterapija, hidroterapija, manualna i 
vibromasaţa standardni su dio ponude. (http://www.minerva.hr/o-nama/ 20.02.2019.) 
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Tablica 11. Statistički podaci SB Naftalan u 2015. godini 
Kapacitet 
ustanove 
(broj 
kreveta) 
Ukupno 
zaposlenih 
Ostvareni broj noćenja 
2015. godine 
Struktura klijenata Ukupni prihod 
u 2015. godini 
 
 
 
 
 
136 
 
 
 
 
 
94 
Stacionarni 
pacijenti (HZZO) 
i ambulantni 
pacijenti 
Komercijalni 
gosti 
Domaći 
broj 
gostiju 
Inozemni 
broj 
gostiju 
 
       
  23 571 9 846 656 235 
33 417 891 22 533 209,00 
Izvor: Ministarstvo zdravlja (2015), Zavod za zdravstvene usluge u turizmu: Katalog projekata 
zdravstvenogturizma, 
https://zdravlje.gov.hr/UserDocsImages//dokumenti/Programi,%20projekti%20i%20stra
tegije//Katalog%20projekata%20zdravstvenog%20turizma.pdf (20.02.2019.) 
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Tablica 12. Statistika poslovnih rezultata specijalnih bolnica, lječilišta i toplica 
Specijalne bolnice, 
lječilišta i toplice 
SB Krapinske 
toplice 
SB Biokovka Lječilište 
Istarske toplice 
Lječilište 
Topusko 
Ukupan broj kreveta 558 495 400 151 
Slobodni kapacitet za 
trţište 
98 410 400 80 
Ukupno zaposlenih 
djelatnika 
720 164 70 76 
Medicinski djelatnici 454 44 20 51 
Ostali djelatnici 266 120 50 25 
Ostvareni broj noćenja 
2015 
164 823 102 808 50 768 39 044 
Stacionarni pacijenti 
HZZO i ambulantni 
pacijenti 
141 015 49 120  34 688 
Komercijalni gosti 
ukupno broj noćenja 
(domaći i inozemni) 
23 808 53 688 50 768 4 356 
Domaći-broj noćenja 23 163 6 558 34 122 4 236 
Inozemni-broj noćenja 645 47 130 16 646 120 
Ukupno broj gostiju - 
trţište 
1 423 9 449 12 681 409 
Broj domaćih gostiju 1 418 1 583 7 272 397 
Broj inozemnih gostiju 5 7 866 5 409 12 
Ukupni prihodi u 2015. 
godini 
134 349 073 
 
37 132 424 15 750 000 22 175 
625 
Prihod vezan 
ugovorom s HZZO-om 
i decentralizirana 
sredstva iz hrvatskog 
proračuna  
112 169 656 17 062 085 1 050 000 18 403 
243 
Trţišni prihod u 2015. 
godini 
22 179 417 20 070 339 14 700 000 3 772 382 
Izvor: Ministarstvo zdravlja (2015), Katalog projekata zdravstvenog turizma, 
https://zdravlje.gov.hr/UserDocsImages//dokumenti/Programi,%20projekti%20i%20stra
tegije//Katalog%20projekata%20zdravstvenog%20turizma.pdf (20.02.2019.) 
 
5.1. Strategija razvoja zdravstvenog turizma u Republici Hrvatskoj 
 
Prema Strategiji razvoja turizma Republike Hrvatske do 2020. godine koju je donio 
Hrvatski sabor 26.4.2013. godine, zdravstveni turizam svrstan je u grupu proizvoda s 
izraţenom perspektivom razvoja; „riječ je o proizvodu koji na globalnoj razini raste po 
stopi izmeĎu 15 % i 20 % godišnje. Zbog blizine velikim trţištima, prirodne ljepote i 
povoljne klime, sigurnosti zemlje, duge tradicije, konkurentnih cijena i općenito dobre 
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reputacije zdravstvenih usluga, Hrvatska ima komparativne prednosti za razvoj 
zdravstvenog turizma. Proizvodi zdravstvenog turizma danas posebno relevantni za 
Hrvatsku uključuju: (i) wellness turizam, (ii) lječilišni turizam, (iii) medicinski 
turizam.“ (Narodne novine 55/2013: Strategija razvoja turizma republike Hrvatske do 
2020. godine, 2013.) 
U spomenutoj strategiji navedene su odrednice prema kojima će se nastojati djelovati 
odnosno razvijati zdravstveni turizam kao dio cjelokupne turističke ponude. Odrednice 
su spomenute u daljnjem tekstu: 
Željena pozicija 2020. 
„Hrvatska je prepoznata kao renomirana destinacija zdravstvenog turizma. Poduzimani 
napori na razvoju nove ponude i stalnom unapređivanju kvalitete rezultirali su 
konkurentnom ponudom wellnessa, pretežito u sklopu turističkih kapaciteta, ali i 
repozicioniranoj, turističkom tržištu okrenutoj ponudi termalnih i talasoterapijskih 
centara. Uz to, posebno se fokusirajući na usluge stomatologije, plastične kirurgije, 
ortopedije i fizioterapije te na usluge dugog boravka učinjen je i bitan iskorak u domeni 
medicinskog turizma. Prednost Hrvatske je kombinacija dostupnosti, izvrsne medicinske 
usluge, konkurentnih cijena i ugode boravka u turistički orijentiranoj zemlji. Hrvatska 
je posebno prepoznatljiva kao nova destinacija za turističku talasoterapiju.“ 
Prema priloţenom navodu, moţe se zaključiti da Hrvatska sa zaključnom godinom 
2020. ţeli biti prepoznata kao kvalitetan turistički proizvod koji nudi kvalitetne 
zdravstvene usluge širokog spektra. Povećanje konkurentnosti nastoji se ostvariti 
unapreĎivanjem kvalitete usluga, osobito u wellness te termalnim i talasoterapijskim 
centrima. Medicinski turizam ţeli se razvijati u smjeru stomatologije, plastične 
kirurgije, ortopedije i fizioterapije s naglaskom na produljenje trajanja boravka turista 
odnosno korisnika usluga. Prednost Hrvatske u odnosu na konkurenciju je dostupnost, 
izvrsnost i kvaliteta, prihvatljive cijene, a orijentiranost turizmu i mnoštvo turističkih 
resursa i atrakcija učinit će krajnjim korisnicima boravak ugodnim. Talasoterapija, već 
otprije poznata i kvalitetna zdravstvena usluga u Hrvatskoj, ţeli se još bolje promovirati 
te privući  što više gostiju.  
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Nova izgradnja 
„Postojeću ponudu valja dodatno obogatiti sadržajima primjerenim potrebama 
različitih segmenata potencijalnih korisnika medicinskih, zdravstvenih i wellness te 
rekreacijskih usluga. Osim osuvremenjivanja i/ili izgradnje dijagnostičkih i terapijskih 
centara, to se posebno odnosi na podizanje kvalitete smještajnih kapaciteta 
(izjednačavanje s hotelskim standardima više kategorije) kao i na uređenje/izgradnju 
određenog broja zabavnih sadržaja (water fun parkovi, sportski sadržaji, sadržaji za 
provođenje slobodnog vremena i sl.) 
 Uz nekoliko potpuno novih zdravstveno-turističkih centara/destinacija, ponudu 
postojećih lječilišta valja upotpuniti izgradnjom nove hotelske ponude. 
Novoizgrađenim hotelima valja osigurati ravnopravan pristup prirodnim ljekovitim 
činiteljima; 
 Prilikom izgradnje novih sadržaja zdravstvenog turizma posebna se pažnja 
posvećuje poštivanju okolišno odgovornog ponašanja i naglašavanja ambijentalnih 
značajki prostora“ 
 
Što se nove izgradnje tiče, ovdje se ţeli povećati ponudu sadrţajima koji upotpunjuju 
temeljnu zdravstveno-turističku ponudu. Naglasak se stavlja na podizanje kvalitete 
usluga smještajnih kapaciteta gdje bi se ponuda htjela izjednačiti s hotelskim 
standardima više kategorije. TakoĎer ţeli se povećati ponuda zabavnih sadrţaja, 
odnosno sportskih i rekreativnih te ostalih sadrţaja kojima korisnici usluga mogu 
kvalitetno iskoristiti slobodno vrijeme. Jedan od ciljeva je izgradnja novih hotela uz 
lječilišta, odnosno zdravstveno-turističke centre čija bi ponuda bila prilagoĎena 
korisnicima zdravstvenih usluga te bi se povećala dostupnost korištenja tih usluga. 
Sveukupan napredak mora biti u skladu s odgovornim ponašanjem prema prirodnim 
resursima kao što su okoliš i ambijentalnost. 
 
 
 
 
Karlo Fileš Potencijali razvoja zdravstvenog turizma u Hrvatskoj 
MeĎimursko veleučilište u Čakovcu 46 
Prioritetne aktivnosti razvoja proizvoda 
 „Izrada Akcijskog plana razvoja zdravstvenog turizma u suradnji Ministarstva 
zdravlja i Ministarstva turizma; 
 Uspostavljanje sustava minimalnih standarda za wellness centre, centre lječilišnog 
turizma i centre medicinskog turizma, uključujući standarde opremanja, sigurnosti, 
kvalitete usluge i okolišno odgovornog zelenog poslovanja; 
 Hrvatske lječilišne destinacije, kad god se to čini oportunim treba strateški 
povezivati i/ili umrežavati s međunarodno prepoznatljivim/etabliranim pružateljima 
usluga zdravstvenog i medicinskog turizma u zemljama relevantnog konkurentskog 
kruga (Austrija, Italija, Njemačka, Mađarska, Slovenija).“ 
 
Strategija za razvoj zdravstvenog turizma, a koju je donio Hrvatski sabor, potiče 
suradnju Ministarstva zdravlja i Ministarstva turizma putem izrade Akcijskog plana 
razvoja zdravstvenog turizma. Ţeli se odrediti minimalne standarde za opremanje, 
sigurnost, kvalitetu i odgovornost prema okolišu zdravstveno-turističkih centara. Nastoji 
se uklopiti ponudu s regionalnim i ostalim etabliranim pruţateljima usluga zdravstvenog 
i medicinskog turizma te se na taj način otvara mogućnost stjecanja komparativne 
prednosti uz kvalitetnu analizu trţišne konkurencije koju predstavljaju susjedne zemlje 
poput Austrije, Italije, MaĎarske, Slovenije. 
Ostale aktivnosti razvoja proizvoda 
„Hrvatska lječilišta sadržajno se profiliraju i tržišno specijaliziraju (specifičnost 
prirodnog ljekovitog činitelja, kvaliteta medicinskih programa, holistički pristup 
zdravlju i sl.) kako bi se smanjila njihova poslovna ovisnost o korisnicima HZZO 
sustava te kako bi se u većoj mjeri privukla platežno sposobna turistička potražnja, 
uključujući osiguranike domaćih i inozemnih društava zdravstvenog osiguranja; 
 stvaranje zdravstveno usmjerenih destinacijskih lanaca vrijednosti (npr. smještaj, 
ugostiteljstvo, komunalni standardi, pojačano zdravstvo); 
 uvođenje wellness ponude u odabrane kampove; 
 profesionalno vođenje nacionalne udruge zdravstvenog turizma s funkcijama 
istraživanja tržišta, informiranja, edukacije, lobiranja, povezivanja članstva.“ 
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Glavna zadaća razvoja proizvoda odnosno zdravstveno-turističkih usluga je odrediti koji 
sadrţaji će biti ponuĎeni trţištu odnosno u kojim područjima zdravstvenih usluga se 
subjekti ţele specijalizirati. To mogu biti prirodni ljekoviti činitelji kao i holistički 
pristup zdravlju. Bitnom pomaku u razvoju proizvoda pridonijelo bi odvajanje od 
potpora HZZO sustava, odnosno privlačenje korisnika veće plateţne moći čija bi usluga 
bila integrirana u zdravstveno osiguranje domaćih i stranih društava. TakoĎer, ţeli se 
povećati ponuda wellness centara u kampovima kao i osiguranje sveprisutnosti na 
trţištu zdravstvenog turizma pomoću aktivnosti kao što su istraţivanje trţišta, 
informiranja, edukacije, lobiranja te povezivanja članstva. 
5.2. Mogućnosti razvoja zdravstvenog turizma 
S obzirno na svekoliku raznolikost prostora Republike Hrvatske, mogućnosti za razvoj 
zdravstvenog turizma zaista su velike. Hrvatska svoju zdravstveno-turističku ponudu 
moţe razvijati u svim smjerovima - bilo da se radi o medicinskim uslugama koje nisu 
preteţito povezane biološkim karakteristikama prostora ili pak o lječilištima koja su 
nastala upravo zbog prirodnih resursa odreĎenog područja. Duga tradicija zdravstvenog 
turizma na prostoru Hrvatske dokaz je da mogućnost razvoja nije upitna.  
Budućnost zdravstvenog turizma u Republici Hrvatskoj nije upitna, no bitno je odrediti 
smjernice razvoja te planski i strateški odlučiti o ponudi koju se ţeli razvijati. Institut za 
turizam 2015. godine donosi Akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma. Prema tom 
planu, zdravstveni turizam 2020. godine trebao bi biti jedan od nosećih turističkih 
proizvoda. Njime bi se trebala produţiti turistička sezona te proširiti turistička aktivnost 
i na kontinentalne turističke destinacije.  
Konkurencija koju čine susjedne zemlje kao što su Austrija, MaĎarska, Slovenija i 
Italija poticaj je na stalnu usredotočenost na razvoj i nove investicije. Već je otprije 
poznato kako je zdravlje glavni motiv putovanja u zdravstvenom turizmu, no kvalitetna 
turistička usluga uvelike moţe pridonijeti povratku turista narednih godina.  
Da bi Hrvatska bila konkurentnija na zdravstveno-turističkom trţištu, potrebno je 
odrediti standarde kvalitete te pratiti trendove konkurentnih zemalja. Trţišni trendovi 
mijenjaju se iz godine u godinu. Prema Akcijskom planu razvoja zdravstvenog turizma 
koji je donio Institut za turizam, trendovi su sljedeći: 
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Tablica 13. Trţišni trendovi od interesa 
 
Zeleno i odrţivo 
Korištenje prirodnih sastojaka u tretmanima 
„Prirodnost“ u ureĎenju (prirodno svjetlo, ventilacija, materijali) 
Okolišno odgovorno upravljanje (energija, voda, otpad) 
„Zelena“ destinacija 
Lokalno i 
autentično 
Lokalni identitet odraţen u ureĎenju prostora 
Korištenje lokalnih sastojaka i znanja u tretmanima 
 
Tehnologija 
„Pametni sustavi“ za individualizirano kalibriranje tretmana 
Integracija sa sustavima u domu, na tijelu 
Novi tretmani (estetska tehnologija) 
 
 
Diversifikacija 
ponude 
Gastro programi -  zdrava hrana, odrţavanje teţine, detox programi 
Holistički programi – zdravlje duha i tijela 
Lifestyle programi – reprogramiranje dnevnih navika u cilju zdravijeg 
ţivota 
Korporativni programi – wellness za cijeli ured 
Digitalni detox programi 
 
 
 
 
Potraţnja 
Daljnji rast potraţnje za medicinskim turizmom, posebno estetska 
kirurgija, stomatologija i rehabilitacija 
Daljnji rast potraţnje za preventivnim programima (kao rezultat 
ograničenja što ih uvode drţavna osiguranja) 
Rusija 
Demokratizacija – ciljanje mlaĎih korisnika (budget wellness, programi u 
prirodi) 
Specijalizirani programi za starije ( kronične bolesti, specijalizacija, 
rehabilitacija) 
Izvor: Institut za turizam; Akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma; 2015. 
(23.02.2019.) 
 
Već je otprije poznato kako turistima nije dovoljno samo sunce i more, već turistička 
ponuda mora obuhvatiti što više resursa odnosno faktora koji će zadovoljiti ţelje i 
očekivanje turista. U ovo moderno doba koje karakterizira prekomjerna potrošnja 
prirodnih resursa kao i zagaĎenje odnosno prekomjerna proizvodnja otpadnih tvari, 
turisti izraţavaju ţelju za zelenim i odrţivim turizmom ne samo kao dio infrastrukture 
već i u obliku njihove konzumacije hrane i pića te ostalih tvari s kojima bi mogli biti u 
doticaju. Veliki naglasak stavlja se na izvornost, odnosno autentičnost proizvoda ili 
usluga. Ponuda se nastoji diversificirati, tj. ponuditi što više različitih programa koji 
mogu biti gastro programi, holistički, korporativni, lifestyle itd. Kao i u ostalim 
djelatnostima, tehnološka dostignuća, ukoliko trţište nastoji biti konkurentno, moraju 
biti na razini koja moţe odgovoriti potrebama trţišta.  
 
 
 
Karlo Fileš Potencijali razvoja zdravstvenog turizma u Hrvatskoj 
MeĎimursko veleučilište u Čakovcu 49 
Tablica 14. SWOT analiza zdravstvenog turizma u Hrvatskoj 
Jake strane Slabe strane 
 Blizina velikim emitivnim trţištima i 
dostupnost Hrvatske 
 Atraktivnost i ekološka očuvanost 
Hrvatske 
 Raspoloţivost, kvaliteta i tradicija 
korištenja prirodnih ljekovitih činitelja 
 Kvaliteta medicinskog kadra i dobra 
reputacija zdravstvenih usluga 
 Konkurentne cijene 
 Rastući broj hotela s kvalitetnom 
wellness ponudom 
 Rastući broj kvalitetnih privatnih 
zdravstvenih ustanova zainteresiranih za 
zdravstveni/medicinski turizam 
 Početak samoorganiziranja privatnog 
sektora 
 Rast broja privatnih zdravstvenih 
osiguravatelja 
 Nedostatak razvojne vizije 
 Nedostatak razvojnog modela 
 NeusklaĎenost zakona s područja zdravlja 
i turizma 
 Zastarjeli/potkapitalizirani objekti 
lječilišta specijalnih bolnica (SB) 
 Ograničen razvojni potencijal lječilišta i 
SB zbog postojeće vlasničke strukture 
 Nedostatak trţišne usmjerenosti lječilišta 
i SB (prevelika ovisnost o HZZO sustavu) 
 Nedovoljna snaga specijaliziranih 
posrednika 
 Manjkav destinacijski lanac vrijednosti 
 Nedovoljna multidisciplinarnost 
obrazovanja 
 Ograničena nacionalna promocija 
 Koncesijska politika za termalne izvore 
 Nepostojane akreditacije i nedostatno 
certificiranje 
 Nedostatak kontrole kvalitete usluge 
 Nedovoljna snaga klastera i udruga 
Prilike Prijetnje 
 Starenje populacije 
 Rizik profesionalnih bolesti 
 Svijest o potrebi očuvanja zdravlja 
 Komplementarnost EU sustava 
zdravstvenog osiguranja 
 Proširenje zdravstvenog osiguranja na 
usluge preventive u EU 
 Diversifikacija potrošačkih segmenata i 
proizvoda zdravstvenog turizma  
 Rastuća uloga kompetencija u medicini 
 MeĎunarodna prepoznatljivost Hrvatske 
kao turističke destinacije 
 Prepoznatljivost Srednje Europe kao 
zdravstveno turističke-destinacije  
 Razvoj specijaliziranih facilitatora  
 Raspoloţivost EU fondova/programa 
 Urušavanje nacionalnih sustava 
zdravstvenog osiguranja 
 Sve veći broj konkurentskih destinacija 
 Brzi razvoj tehnologije koji nameće 
potrebu  za stalnim visokim investicijama 
 Sve veći zahtjevi/očekivanja 
(meĎunarodnih) potrošača 
Izvor: Institut za turizam, Akcijski plan razvoja zdravstvenog turizma; Zagreb 2015. 
(23.02.2019.) 
 
 
 
 
Karlo Fileš Potencijali razvoja zdravstvenog turizma u Hrvatskoj 
MeĎimursko veleučilište u Čakovcu 50 
6. Zaključak 
Specifični oblici turizma temelj su za razvoj kvalitetne turističke ponude svake zemlje. 
Zdravstveni turizam jedan je od najbrţe rastućih specifičnih oblika turizma u svijetu s 
tendencijom rasta i razvoja u budućnosti. Trţište zdravstvenog turizma svake godine širi 
svoj trţišni obujam, stoga konkurentnost na trţištu zdravstvenog turizma zahtijeva 
konstantna unapreĎenja. Prirodni resursi temelj su za razvoj zdravstvenog turizma, 
stoga potencijala za daljnji razvoj u Hrvatskoj ne nedostaje. Obilnost prirodnih resursa 
kao što su tlo, voda, more, zrak, termalni izvori i izvori mineralnih ulja, bioraznolikost, 
geomorfološka raznolikost i sl., Hrvatsku pozicioniraju na visoko mjesto s gledišta 
turističkih kretanja. Lječilišni turizam nositelj je zdravstvenog turizma u Hrvatskoj, no 
investicije koje su potrebne još uvijek nisu realizirane. Kvalitetu smještajnih usluga 
potrebno je uskladiti sa standardima kvalitete ponude konkurentnih trţišta. Obrazovanje 
u smjeru zdravstvenog turizma radi podizanja kvalitete usluge budućih radnika trebalo 
bi uskladiti s programima izobrazbe u praktičnoj nastavi. Potrebna je bolja integracija 
wellness ponude u hotele i ostale smještajne kapacitete te povećanje asortimana usluga u 
medicinskom turizmu. Potreba za novim tehnologijama i infrastrukturom zahtijeva nove 
investicije radi odrţavanja same konkurentnosti. Budućnost zdravstvenog turizma u 
Hrvatskoj nije upitna uz odgovornu upotrebu resursa te razvoju temeljenom na znanju i 
novim investicijama kao i kvalitetnoj zakonskoj regulativi. 
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